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多元诊疗技术 早诊帕金森病

肺栓塞来袭，国产支架取栓化险为夷
71 岁的李阿婆（化名）一个多月

前因股骨骨折接受大手术， 正当她逐

步康复时，急性肺栓塞这一“沉默的杀

手”悄然袭来。 近日，上海交大医学院

附属仁济医院血管外科团队， 利用国

产新型肺动脉取栓支架系统， 成功为

这位高龄患者清除血栓。

两个月前， 李阿婆因股骨骨折在

外院接受内固定手术， 术后常规胸部

CT 检查提示左肺上叶实变影，进一步

检查确诊为急性肺栓塞， 血栓主要堵

塞右侧肺动脉。急性肺栓塞起病急、进

展快、死亡率高，是全球第三大常见心

血管疾病， 致死率仅次于心肌梗死和

脑卒中，对刚术后的高龄老人而言，血

栓脱落或增大随时可能引发猝死。

面对危重情况， 血管外科主治医

师袁凯团队迅速评估， 考虑到李阿婆

高龄、有近期手术史，传统抗凝治疗风

险较高， 决定采用经皮肺动脉机械取

栓术。手术中，团队经肺动脉造影精准

定位血栓， 将抽吸导管配合国产取栓

支架送至病灶， 启动负压装置吸出大

量血栓， 术后复查显示堵塞的肺动脉

主干已恢复通畅。

该院血管外科主任张岚提醒，因

骨折、肿瘤、手术等需长期卧床的人群

需警惕下肢深静脉血栓， 其脱落易引

发肺栓塞；日常适度活动、勤饮水、避

免久坐久卧可有效预防， 若出现相关

异常症状需立即就医。

上海交大医学院附属仁济医院 供稿

看懂有效期

用药更安心
药品只要还在包装盒上标注的

有效期内，就可以放心使用吗？ 其实

不然， 药品有效期并不等同于使用

期。 常见的药品有效期标注方法有

以下两种：

一种是用“有效期至”表示。 具体

标注格式为“有效期至某年某月”或者

是用数字表示，国内大多数药品采用

这种方法。 举例来说， 有效期至

2025/03/16， 表示该药可用至 2025

年 3 月 16 日； 有效期至 2025 年 03

月，表示该药可用至2025年3月31日。

另一种是用“失效期”表示，如

失效期 2025/08， 表示该药可用至

2025 年 7 月 31 日 ； 失 效 期

2025/10/31， 则表示该药可以用至

2025 年 10 月 30 日。

上海第七人民医院药剂科

刘娟（主管药师）

尿糖显示阳性？ 是降糖药物在“工作”
近年来，新型降糖药 SGLT2 抑制

剂（列净类药物，如达格列净、恩格列

净、卡格列净等）被广泛应用，但许多

患者服药后意外发现“尿糖阳性”。 不

少人因此忧心忡忡， 甚至将其与病情

恶化划上等号。

其实， 服用格列净类药物期间出

现尿糖阳性，大概率不是病情加重，而

是药物正常发挥作用的药理现象，无

需过度担忧。

中华预防医学会糖尿病预防与

控制专业委员会委员卢彬介绍，人们

的肾脏就像一台精密的“过滤器”，每

天会过滤大量血液。 其中，大量的葡

萄糖会被重新吸收回血液中，所以尿

液中几乎检测不到葡萄糖，尿糖检测

为阴性。

而列净类药物的核心作用就是

“关闭”人体的这个“回收”的功能，

减少肾脏对葡萄糖的重吸收， 使多

余的葡萄糖随尿液排出体外。 体检

时显示尿糖阳性， 恰恰说明药物在

认真“工作”，而非肾功能异常或糖

尿病恶化。

服用这类药物的患者每天可通过

尿液排出 60~100 克葡萄糖， 相当于

减少 240~400 千卡热量，尤其适合体

型偏胖的糖尿病患者。

还有一些人会问：“尿液里一直有

糖分，会不会损害肾脏的健康？ ”实际

上， 列净类药物已被大量临床研究证

实心肾安全性良好， 甚至部分具有心

肾保护作用， 还被推荐用于非糖尿病

慢性肾病及心衰患者。

据“保健时报”公众号

“哎哟，肚子太痛了！ ” 这是生活中最常见

的身体警报。普外科医生遇到突发腹痛患者都

会格外警惕， 这种短时间内出现并加重的腹

痛，在医学上称为急腹症，其中病因复杂，部分

急症若延误救治，可能危及生命。

患者若能清晰描述腹痛位置与特点，就能

帮助医生快速判断病因， 尤其发生宫外孕破

裂、阑尾炎穿孔等凶险情况，更能为抢救争取

宝贵时间。 今天我们不妨跟着这张“腹痛地图”，

初步了解不同位置疼痛的常见原因。

右上腹疼痛：多与肝胆相关

右上腹是肝脏与胆囊所在区域。进食油腻

食物后突发疼痛，并放射至右肩背部，多为胆

囊炎或胆绞痛。 一旦结石堵塞胆管或胰管，可

能引发急性化脓性胆管炎、 胆源性胰腺炎，伴

随中上腹剧痛、高热、黄疸等症状，属于危重急

症，需立即就医。

肝脏疾病也会引发右上腹不适， 急性肝

炎、肝脓肿等多表现为持续隐痛或胀痛，常伴

随乏力、食欲差、黄疸等。 肝脏痛感不明显，但

不痛不代表健康，建议每年通过肝功能、腹部

B 超排查隐患。

右下腹疼痛：警惕阑尾炎与妇科急症

右下腹有大肠、阑尾及右侧输尿管，女性

还包括卵巢与输卵管。急性阑尾炎典型表现为

转移性右下腹痛， 初期痛感多在脐周或上腹

部，易被误判为胃痛，随后固定于右下腹并持

续加重。

女性右下腹剧痛需警惕卵巢囊肿蒂扭转；

若月经推迟且出现撕裂样疼痛，要警惕宫外孕

破裂。 右侧输尿管结石则表现为腰腹绞痛，可

放射至腹股沟，常伴随血尿、呕吐等症状。

左上腹疼痛：留意胃、胰腺与脾脏

左上腹主要分布胃、胰腺尾部与脾脏。 胃

炎、胃溃疡多为饭后胀痛或烧灼痛，与饮食、压

力相关。暴饮暴食后出现剧烈上腹痛并向腰背

部放射，多为急性胰腺炎，需立刻禁食就医。

脾脏质地脆弱，左上腹受撞击后易破裂出

血，引发腹痛甚至休克，必须紧急处理。

左下腹疼痛：常见肠道与泌尿系问题

左下腹以乙状结肠、 左侧输尿管为主，女

性还包括左侧附件。 疼痛多与肠炎、肠易激综

合征有关，常伴随腹泻、便秘等排便异常。同时

也要警惕左侧输尿管结石与卵巢、输卵管相关

急症。

全腹与脐周疼痛：多为急症信号

脐周疼痛多由小肠疾病引起，急性肠炎表

现为阵发性绞痛，经常伴随呕吐腹泻；阑尾炎

早期也常在此处出现痛感，需进行鉴别。 肠梗

阻则有腹痛、呕吐、腹胀、停止排气排便四大典

型症状。

全腹弥漫性疼痛、 腹肌紧张硬如木板，多

为弥漫性腹膜炎，常由胃肠穿孔、内脏破裂导

致，属于危急重症，需马上送医。

复旦大学附属华山医院普外科 张瑞

不少人在检查报告

单上都会看到“血管钙

化”的字样，心里难免犯

嘀咕：这到底是什么病？

血管钙化的发生，

与血管壁的损伤修复密

切相关。 血管本身承担

着免疫功能， 血脂异常、

吸烟、血流中的有害物质

等因素，都会冲击并损伤

血管壁，机体启动修复功

能就会引发炎症反应。从

人出生起，这种炎症反应

便伴随左右，血管壁细胞和基质在

炎症中逐渐发生改变，久而久之就

会出现钙化。血管钙化早期患者多

无明显症状，随病情进展，可能出

现胸闷、头晕、肢体麻木等，严重时

可引发心绞痛、 脑供血不足等并

发症。

目前， 尚无特效药物治疗血

管钙化， 但控制高血压、 血脂异

常、糖尿病等危险因素，保持良好

生活方式，能延缓其发展。

此外， 不少老年人担心补钙

会加重血管钙化， 其实二者无因

果关系，合理补钙防治骨质疏松，

并不会加速血管钙化。

华中科技大学同济医学院附

属同济医院 张存泰（主任医师）
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肿瘤免疫治疗有望进入“口服阶段”复旦大学生命科学学院鲁伯埙教

授团队联合海军军医大学盛春泉团

队， 开创性地利用小分子化合物实现

了对致病跨膜蛋白的高效、 选择性降

解，为肿瘤免疫治疗进入“口服阶段”

带来可能。

如果将细胞比作精密运行的工

厂，蛋白质就是工厂里最核心的“产

品”。 为保证质量，细胞进化出一套精

密的“质量控制系统”。 其中，内质网

（细胞中合成蛋白质的场所） 犹如质

检和初包装车间，能够识别异常或质

量不合格的蛋白， 经一系列生化反

应，将其送入“垃圾处理站”（蛋白酶

体）内进行清除。 长期以来，这套质控

系统主要承担清理人体内蛋白质“残

次品”的任务。

团队设想： 能否利用小分子化合

物，将某些致病蛋白引入这个“质控系

统”，进而精准清除特定的“坏”蛋白？科

研团队将目光投向内质网相关降解途

径，设计出一种小分子化合物作为“桥

梁”，一端钩住内质网上的关键酶，另一

端识别并抓住致病的跨膜蛋白， 从而

“劫持”内质网自身的降解系统，在“质

检车间”内销毁“坏”蛋白。

研究人员首先以肿瘤免疫治疗的

关键靶点模型进行“坏”蛋白的降解验

证。结果显示，这样可显著减少细胞内

的“坏”蛋白，并有显著的抗肿瘤效果，

甚至优于已广泛应用的抗体药物。

鲁伯埙表示， 小分子本身不能口

服，但通过筛选和改造，未来有望开发

出口服药。届时，患者无需频繁去医院

注射，在家即可服药。 摘自《健康报》

随着医学技术发展，帕金

森病诊断已告别单纯依靠临

床观察的传统模式， 转向影像

检查、 生物标志物与人工智能

相结合的精准诊断， 多种手段

协同发力，让早期识别更可靠。

多巴胺转运体 PET 显像

可检测大脑纹状体内多巴胺能

神经元受损程度， 诊断准确率

超 90%，为临床判断提供重要

依据。

生物学标志物技术也成为

诊断帕金森病的重要方式，种

子扩增技术能从脑脊液或微量

血清中， 检测出异常折叠的

α- 突触核蛋白“种子”，在典

型运动症状出现前， 就具备极

高检出率。

皮肤活检同样简便高效，

医生通过微创提取微小皮肤组

织， 检测神经纤维中的磷酸化

α- 突触核蛋白，该方式创伤

小、易实施，敏感度与特异度

均超过 95%。 针对早期隐匿

的运动症状，穿戴相关设备搭

配人工智能， 也能实现持续检

测与科学评估，为早期发现提

供助力。 据“健康中国”公众号

随着年龄增长，人体各器

官组织会逐渐退变，脊柱疼痛

成为常见健康问题。它多由肿

瘤、创伤、炎症、畸形等引发，

不仅会带来身体疼痛和功能

障碍，还可能导致焦虑、抑郁

等心理问题。由于脊柱疼痛成

因复杂、类型多样，单一治疗

手段往往效果不佳，尤其是慢

性脊柱疼痛，更需要长期多方

位干预，新兴的“鸡尾酒”综合

疗法便是不错的选择。

所谓“鸡尾酒”疗法，就是

将两种及以上药物按特定比

例组合，针对性治疗疾病。 它

的核心是药物搭配，既能相互

促进、增强疗效，又能调整剂

量和给药时间，减少不良反应。比如

非甾体抗炎药与肌肉松弛剂结合，

可从控制炎症、 放松肌肉多层面缓

解疼痛，具体用药需结合患者病情、

疼痛特点和并发症类型。

这种疗法常用药物种类较多，

包括非甾体抗炎药、阿片类镇痛药、

肌肉松弛剂等，医生会遵循“因人、

因病选药”的原则进行治疗。

同济大学附属东方医院脊柱外科

黄宇峰（主任医师）
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